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Allah tidak akan membebeni seseorang  melainkan sesuai dengan 
kesanggupanya  
(QS. Al Baqarah 286) 
Kesuksesan tidak jatuh gratis dari langit melainkan kristalisasi dari 
kringat seseorang 
( Ir. Soekarno ) 
Dalam hidup tidak ada keberhasilan tanpa adanya semangat dan  
usaha,jika hanya melihat dan memikirkan saja tanpa ada usaha dan 
disertai doa niscaya keberhasilan sulit  untuk di dapatkan 
( Penulis ) 
Dilemma adalah alasan untuk berhenti di persimpangan, tidak sedikit 
orang yang hanya terdiam dan meratap. Padahal, sebenarnya yang 
ada adalah hitam-putih, selah-benar, dan hidup atau mati. 
Kesemuanya adalah keniscayaan. Ikhlaskan hati hanya kepada-Nya  
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ASUHAN KEPERAWATAN PADA Tn. Y  DENGAN HIPERTENSI DI BANGSAL 
CEMPAKA BAWAH RSUD SUKOHARJO 




Latar belakang :  Hipertensi merupakan faktor resiko atau penyakit-penyakit kardiovaskular 
yang merupakan penyebab kematian tertinggi di Indonesia. Data penelitian Departemen 
Kesehatan RI menunjukkan hipertensi dan penyakit kardiovaskular masih cukup tinggi dan 
bahkan cenderung meningkat seiring dengan gaya hidup yang jauh dari perilaku hidup bersih 
dan sehat. 
Hipertensi dan penyakit jantung meliputi lebih dari sepertiga penyebab kematian, dimana 
strok menjadi penyebab kematian terbanyak 15,4% kedua hipertensi 6,8% (hasil Riskesdas, 
2007). Data Riskesdas 2007 juga disebutkan prevalensi hipertensi di Indonesia berkisar 30% 
dengan insiden komplikasi penyakit kardiovaskular lebih banyak pada perempuan (52%) 
dibandingkan laki-laki (48%). Data tersebut juga mencantumkan pengidap hipertensi di 
Indonesia terus meningkat. Hingga 2008 sedikitnya 30 persen penduduk Indonesia 
mempunyai tekanan darah tinggi. 
Tujuan : Mengetahui asuhan keperawatan pada pasien Tn. Y dengan hipertensi yang meliputi 
pengkajian, diagnosa, intervensi, implementasi, evaluasi keperawatan serta pendokumentasian 
asuhan keperawatan 
Hasil : Setelah dilakukan tindakan keperawatan selama 3x24  jam didapatkan hasil tekanan 
darah normal 120/70 mmHg, nyeri berkurang,  pasien mengerti  tentang penyakit yang di 
derita 
Kesimpulan :  Kerjasama dan komunikasi antar tim kesehatan dan juga dengan pasien sangat 
di perlukan untuk keberhasilan asuhan keperawatan pada pasien 
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